Tddbe 2%

MSP. Alejandra Aguirre Crespo

Secretaria de Salud y Directora General ey e‘c;%%%; S ESA

SECRLTARLA OF SALULY

bl s ed

Anexo |
Oficio de Comision No. 3518/2018
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

S , : Clave o nivel | Denominacién | Denominacién Area de
e THmase Tparde oz del puesto del pueste del cargo adscripeién
. JEFE DE JEFE DE
JULIO - SECTOR EN SECTOR EN
o SEPTIEMBRE FEEERAL M02055 | proGRAMAS | PROGRAMAS | VECTORES
DE SALUD DE SALUD
Nombre completo del (la) servidor(a) piblico(a) ) Tipo de visje | Nomero de personas b
() Denominacién del encargo o (Nacicnal / acompanantes en el lmpx::;et:{:[rido
- comisién Internacional | encargo o comisién :;m aﬁant:s
Nombre(s) Prquer Segu f‘do ) del servidor publico P
apellido apellido
JORGE ALBERTO AGUIRRE HERENZAND ACTIVIDADES DE .
EXPLORACION LARVARIA | NACIONAL 0 e
R.F.C. AUHJ710529Q2Z9
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar de adscripcién i : it
Aelesmisonads Lugar del encargo o comisién s i Periodo del encargo o comision
Motivo del encargo
S Transporte i
| Esta| Ciuda | . |Esta , o comision Sokae Regress
Pais P d Pais do Ciudad (hora/dia/me | (hera/dia/mes/
s/ afio) afo)
ME COCOYOL, CACAO, SABIDOS, ACTIVIDADESDE | Tl | PEOOHRS | 0600HRS
MEXI | QR | CHET X QR ALLEN ENA VI RE 03/09/2018 08/08/2018
co | oo |uma | oo |/ g i L EPRRER 0B:00HRS | 06:00 HRS
NTOS, VAL ERM Y BACALAR LARVARIA 10/08/2018 15/08/2018
Importe ejercido por el encargo o comisién
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
Importe asignado per Importe ejercido con ”;?23::{?;?::;::
Clave de partidas Denominacion de la partida concepto de gastos de motivo del encargo o gel v
viaticos comisién el
comisién
37501 Viaticos en el pais $ 350.00 $350.00 $ 3500
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales
27301 Pasajes manttmos. lacustres
y fluviales
39201 5 Impuestos y derechos
Total comisién: $350.00 $350.00 $3500
Respecto a los informes sobre el encargo o comisién
Fecha de entrega del informe de la comisién o Hipervinculo a los Hipervinculo a los
encargo encomendado Hipervinculo al informe de la comisién o encargo | comprobantes fiscales Lineamienfos para
(dia, mes, afio) encomendado © constancia de regular el ojorgamiento
20109/2018 / desempefic de labore[s,’-do-u'eti y pasajes

JEFE DZ'LA JURISDICCICN SANITARIA

. JOSE JOAQUIN CALDERON GUZMAN MSP.

LENO{SA

A0ILA MAG

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y /o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién co pondiente, y en ST caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique. :

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn X de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacidn Publica para el Estado de Quintana Roo, Para mayor informacion sobre el uso de sus dotos personales consuite nuestro Aviso de Privacidad Integral en
http://qroo.qob.mx/sesafavisos-de-privacided,
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MSP. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud
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SERVICIOS.

Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES

EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION,

Y PASAJES: 3518 /2018

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACGION DE VIATICOS

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUE EL

JORGE ALBERTO AGUIRRE HERNANDEZ
c. .

LABORO EN ESTA CIUDAD COCOYOL, CACAO, SABIDOS, ALL

DE, BUENA VISTA,

SERVICIOS ESTATALES

o S
ﬁ%@%& {0

DE: PEDRO A SANTOS, VALLEHERM CALAR )
Sy T
g 5
LOSDIAS: _3 AL 8. 10 AL 15 DE SEPTIEMBRE DE 2018 : % A St
ﬂ@d,;_;& AP

SERVICIOS ESYATALES
ALUD

ESTATALES DE SALUN

¢ OE SALUD OF 5
3% )}« RS R JURISOICCION No. 4 JURISDICCION No.
*&%ﬁ@ Sl DISTRITO | JISTRITO 1
LR O VECT JECTORE
SERVICIOS ESTATALES °
SERVICIOS ESJSTALES SALUD vz, MH g

2,,5,6,3 [se F TR s
SELLO

Wendee Commad

cimo;

L{)tnc;r:r

DE SAL
/ ! BURISDlCCION No. 1
=

A
S ot ¥ ] et
VECT, 10,74,12,1 3,09 709/20/ 8
3,41254,. 370902018 o 2; & 07 o
w le2hde! JLS05 Mo fere ) B
Henpt/, 2305 Mo ﬁ”z POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

EL TITULAR DEFA UNIRAD RESPONSABLE

MSP. ZOILA MAGDALENO SANDOV

oa——

NOMBR IRMA

CUINTANA ROO

" VE SALUD

Me comprometo & comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por ef monto otergado ¥ con la documentacidn correspondiente,

importes no devengados, dentre de un periodo mdximo de 5
correspondiente de mi sueldo en lz quincena que aplique.
Se le informa que fos Servicios Estatales de Solud (SESA} realiza
Acceso ¢ lo Informacion Publica para el Estade de Quintang Ro

hrig:ffaroo. gob.mx/sesofavisos-de-privacidod, S

¥ en su caso reintegrar los

dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado. el importe

rdn transferencias de dotos persencles, para arender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
0. Para mayor informecldn sobre ef usa de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privatidad Integral en



